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Capaian Pembelajaran Lulusan (CPL) / Learning Outcome (LO) yang dibebankan pada Mata Kuliah

Kode CPL/LO Unsur CPL/LO

2 : Melakukan manajemen pasien mulai dari anamnesis, pemeriksaan fisik, pemeriksaan penunjang, penegakan
diagnosis dan penatalaksanaan secara komprehensif



Capaian Pembelajaran
Mata Kuliah (CPMK)

: 1.Mampu melakukan pemeriksaan inspeksi dan palpasi genitalia eksterna sistem reproduksi wanita 2.Mampu
melakukan pemeriksaan inspeksi dan palpasi pada penis, scrotum. 3.Mampu melakukan pemeriksaan rectal
toucher (colok dubur) 4. Menginterpretasikan hasil pemeriksaan genetalia pria pada kondisi normal

Bahan kajian (Subject
Matters)

: Tidak Ada Data

Deskripsi Mata Kuliah : Topik Basic Urogenital Examinationmempelajari tentang teknik pemeriksaan organ uropoetica dan reproduksi pria
yang mencakup Pemeriksaan luar Genitalia Pria dan Colok dubur serta Pemeriksaan Ginekologi Dasar.

Basis Penilaian : a. Aktvitas Partisipatif (Case Method) = 100%

: b. Hasil Proyek (Team Based Project) = 0%

: c. Tugas = 0%

: d. Quis = 0%

: e. UTS = 0%

: f. UAS = 0%
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Tahap Kemampuan akhir/ Sub-
CPMK (kode CPL)

Materi Pokok Referensi (kode dan
halaman)

Metode Pembelajaran Waktu Pengalaman
Belajar

Penilaian

Luring Daring Basis
penilaian

Teknik
penilaian

Indikator,
kriteria,
(tingkat

taksonomi)

Bobot
penilaian

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12

1-4 1.Mampu melakukan
pemeriksaan inspeksi dan
palpasi genitalia eksterna
sistem reproduksi wanita.
2.Mampu melakukan
pemeriksaan inspeksi dan
palpasi pada penis,
scrotum, dan ingunal.
3.Mampu melakukan
pemeriksaan rectal toucher
(colok dubur)
Menginterpretasikan hasil
pemeriksaan genetalia pria
pada kondisi normal.

1.Melakukan
anamnesis terkait
reproduksi wanita
2.Mengenal alat dan
bahan pemeriksaan
reproduksi wanita
3.Melakukan
pemeriksaan inspeksi
dan palpasi genitalia
feminina eksterna
4.Teknik pemeriksaan
inspeksi pada penis,
scrotum, dan ingunal
5.Teknik pemeriksaan
palpasi pada penis,
scrotum, dan ingunal
6.Teknik pemeriksaan
colok dubur
7.Interpretasi hasil
pemeriksaan fisik
(inspeksi dan palpasi)
penis, scrotum, dan
ingunal pada individu
normal 8. Interpretasi
hasil pemeriksaan
colok dubur pada
individu normal

Williams
Gynecology,,Ilmu
kebidanan, Penyakit
Kandungan dan Keluarga
Berencana untuk
Pendidikan Bidan. , Ilmu
Kandungan,Buku Ilmu
Kebidanan FK UI. Edisi
Ketiga,In Smith and
Tanaghi’s General
Urology 18ed.,Physical
examination of the
genitourinary tract in
Campbell-Walsh Urology
11 th Edition. ,Buku
Panduan Pemeriksaan
Ginekologi Dasar,Buku
Panduan Pemeiksaan
Genitaliai Pria

Simulasi,Studi
Kasus,Pembelajaran
Berbasis Masalah

Simulasi,Studi
Kasus,Pembelajaran
Berbasis Masalah

4*100
Menit

Kuliah,
Terbimbing,
Responsi,
OSCE

Case
Method

Unjuk
Kerja

C4 100%
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LEMBAR PENILAIAN MAHASISWA
KETERAMPILAN PEMERIKSAAN GINEKOLOGI DASAR

Penjelasan :

0 Tidak dilakukan mahasiswa
1 Dilakukan, tapi belum sempurna
2 Dilakukan dengan sempurna, atau bila aspek tersebut tidak dilakukan mahasiswa karena

situasi yang tidak memungkinkan (misal tidak diperlukan dalam skenario yang sedang
dilaksanakan).

Nilai Mahasiswa = Skor Total x 100%
38

No ASPEK KETERAMPILAN YANG DINILAI Skor Feedback
0 1 2

1. Melakukan anamnesis ginekologi
2. Cek instrument dan material
3. Melakukan pemeriksaan fisik umum (tanda vital,

konjungtiva mata)
4. Melakukan pemeriksaan inspeksi abdomen
1. Melakukan pemeriksaan palpasi abdomen
2. Meminta pasien untuk tenang dalam posisi litotomi
3. Mengoreksi posisi pasien (perineum tepat di tepi

meja)
4. Menghidupkan lampu periksa
5. Melepas cincin, jam, dll, mencuci tangan dan

memakai sarung tangan secara aseptik
6. Melakukan inspeksi area mons pubis
7. Melakukan inspeksi labia mayor
8. Melakukan inspeksi labia minor
9. Melakukan inspeksi perineum dan anal
10. Melakukan palpasi area genital
11. Melepas sarung tangan dan mencuci tangan
12. Mempersilakan ibu memakai pakaiannya kembali
13. Melaporkan hasil pemeriksaan

PENILAIAN PROFESIONALISME 0 1 2 3 4
SKOR TOTAL



2
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LAMPIRAN

PENJELASAN PENILAIAN ASPEK PROFESIONALISME

Penilaian
Aspek
Profesiona
lisme

0 1 2 3 4
- Ada critical step /
prosedur tindakan
sangat penting
yang tidak
dilakukan

- Sebagian besar
prosedur tidak
dilakukan dengan
benar, tidak urut
atau tidak
sistematis

- Terlihat bingung
(tidak tahu apa
yang harus
dikerjakan).

- Melakukan
tindakan yang
membahayakan
pasien.

- Banyak prosedur
tidak dilakukan
dengan benar,
tidak urut atau
tidak sistematis

- Terlihat terburu-
buru atau
sebaliknya (terlalu
lambat)

- Melakukan
tindakan yang
membuat pasien
tidak nyaman
(kasar, terburu-
buru, kurang
empati)

- Ada prosedur
tindakan yang tidak
dilakukan atau
dilakukan tapi tidak
sempurna atau
dilakukan secara
tidak urut (terbalik-
balik).

- Terlihat kurang
sistematis dalam
melakukan
tindakan.

- Terkadang terlihat
bingung/ blocking
dalam melakukan
tindakan.

- Semua prosedur
dilakukan dengan lengkap
dan benar.

- Memperhitungkan waktu,
tidak terburu-buru atau
terlalu lambat.

- Seluruh prosedur
dilakukan dengan urut
dan sistematis.

- Tidak melakukan tindakan
yang akan
membahayakan pasien /
membuat pasien tidak
nyaman.

- Belum cukup percaya diri,
terkadang belum
memahami apa yang
sedang dilakukan
(penalaran klinis masih
kurang).

- Skor 3
ditambah,

- Tampak percaya
diri dan
memahami betul
apa yang sedang
dilakukan
(keterampilan
dan penalaran
klinis baik).


